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NALIDIXIC ACID （WINTOMYLON） AND BACTERIAL RESISTANCE
    TO ANTIBIOTICS IN URINARY TRACT INFECTIONS
Masac hiko MAKiNo， M． D．
From伽Urolog’ical Clinic， The・4nブoh Kosei Hospital，且勿0海， faPan
  A total of 282 organisms isolated during the year of 1966 from arnbulatory patients with
urinary tract infection at the Anjoh Kosei Hospital， Anjoh， were examined for percentage
frequency of isolation as well as percentage resistance to a series of eight antibiotics by the
bacterial species， for degree of their pathogenicity to urinary tract infection， and for the
presence of multiple resistance to antibiotics．
  FQr inhibition of the growth of E． coli in vitro， the most effective agents were Nalidixic
acid and PanfuranS followed， in order， by kanamycin， cephaloridine， colimycin， streptomycin，
chloramphenicol and tetracycline． A clinical trial with the narrow－spectrum antibacterial
agent Wintomylon （nalidixic acid） which thus showed the lowest MIC values against E． coli
was conducted in a series of 124 patients with urinary tract infection， and the results obtained





























  352       牧野：尿路感染症の薬剤耐性とNalidixic Acidの治験について
感染症患者尿から分離した菌株について薬剤感       Table 1主要菌種の分離頻度
受性の検索とnalidixic acidによる治験成績
について検討を加えたので報告する．
菌 の 種類 株 数








 penicillin （PC）， streptomycin （SM）， kanamycin
（KM）， leucomycin （LM）， colimycin （CL）， Ceporan
（CER）， tetracycline （TC）， erythromycin （EM），
chloramphenicol （CP）， Wintomylon（ND）， Panfuran

















 注目すべきはCitrobacter， Staphylococcus coa－














































































































































 PC， EM， OM， LMのように抗菌スペクトルの狭い
ものは球菌のみ，CL， NDは桿菌のみについて検討し
た．
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    めたもの
 無効 自覚および他覚的所見に改善を認め得なかっ























       急性膀胱炎i46（59・7）12・（25・9）
灘蹴炎1・ ト・（58・・）
腎孟腎炎12（25・0）14（50・0）
                ト前立腺肥大症13（37．5）14（50．0）
膀胱腫瘍iO 旨              ミ尿道狭窄1・ i2
上部尿路感染     卍
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 E． coli ： ND ＝＝Fs＞KM＞CER＞CL＞SM＞CP
  ＞TC
355
 Pseudomonas ： Fs＞CL＞KM＞SM＝TC＝
  CP＞ND
 Citrobacter ： Fs＞KM＞ND＞CER＞SM＞CL
  ＞CP＞TC
 Staphylococcus ： CER＝＝Fs＞PC＞LM＞KM
  ＞EM＞TC＞OM
 Strep ococcus： CER＝＝Fs＞TC＞CP＝Ll ＞



































  356       牧野＝
路感染症には特に優れた治療効果が期待できる
化学療法剤であると考えられる。






       文     献
 ユ）市川篤二・黒川一男：日泌尿会誌，41：84，






  58 ： 268， 1967．
5）河田幸直ほか：日泌尿会誌，58：964，1967．
6）阿部 裕・古川俊之ら1臨床と研究，42＝





       （1968年4月8日特別掲載受付）
